MEDICINA INTERNA EN IMAGENES

Adenoma pleomorfo multicéntrico: informe de un caso
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OBJETIVO

Describir un caso clinico de adenoma pleomorfo multicéntrico de pardtida, tratado con éxito mediante una parotidec-
tomia total, asi como también realizar una descripcion de las caracteristicas clinicas, diagndstico y tratamiento de esta
patologia tan poco frecuente.

MATERIAL Y METODOS

Revision de la historia clinica de una paciente que consulté en diciembre del afio 2015 al Servicio de Otorrinolarin-
gologia (ORL) del Hospital Italiano.

Disefio del estudio: presentacion de caso clinico y revision de la literatura.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Paciente de sexo femenino de 34 afios, sin antecedentes de relevancia, que consulté a nuestra institucion en diciembre
del afio 2015.

Refirié un tumor parotideo derecho de dos afos de evolucion. En el examen fisico se evidencio un tumor en la glandula
pardtida derecha de 2 cm de diametro, indoloro, no adherido a planos profundos y bien delimitado. A nivel de las fauces
se observo una protrusion de la fosa amigdalina derecha, recubierta por mucosa normal que pasaba la linea media. La
palpacion del cuello fue normal. Por tomografia computarizada (TC) de cuello con contraste se diagnosticd un tumor
en el 16bulo superficial de la glandula parétida derecha de 26x21x18 mm y otra lesion de 23x47x45 mm en el 16bulo
profundo con refuerzo heterogéneo poscontraste. El tumor ocupaba el espacio preestiloideo y desplazaba la amigdala
derecha sobrepasando la linea media. La resonancia magnética (RM) cervical con gadolinio mostré ambas lesiones bien
definidas isointensas en T1 e hiperintensas en T2, con refuerzo poscontraste (Fig. 1). La puncion- aspiracion con aguja
fina se informé como compatible con adenoma pleomorfo. Se realizé una parotidectomia total derecha con monitor-
izacion del nervio facial (Fig. 2). La paciente se externo sin complicaciones y la anatomia patologica diferida confirmo
el diagndstico preoperatorio de adenoma pleomorfo en ambos 16bulos de la pardtida.

Figura 1. RM con administracion de contraste endovenoso.
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Figura 2. Intraoperatorio-preservacion de nervio facial.

CONCLUSIONES

El adenoma pleomorfo es el tumor benigno mas frecuente de las glandulas salivales y predomina a nivel de las glandulas
parotidas. Su variante multicéntrica es muy poco frecuente. Al igual que en el caso de los tumores aislados, el diagndstico
se basa en la presentacion clinica y los estudios por imagenes. La puncidn-aspiracion con aguja fina permite tener un
diagnostico presuntivo preoperatorio.

El tratamiento es quirtrgico y la confirmacion histolégica se obtiene con el estudio diferido del tumor.
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